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Резюме. Досліджена пряма кишка на 53 препаратах трупів плодів (від 4 до 10 місяців) та 9 новонаро-
джених за допомогою анатомічних та статистичних методів. Установлено, що в періоди прискорено-
го розвитку (5-й і 8-10 місяці) діаграми інтегрованого багатофакторного регресійного аналізу морфо-
метричних параметрів прямої кишки мають пірамідальну форму з орієнтацією вершин униз.  
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Розвиток мікрохірургічних технологій значно 
підвищує зацікавленість фахівців до ранніх ета-
пів розвитку людини. Частота хірургічної корек-
ції природжених вад з кожним роком збільшу-
ється, що зумовлює розширення і доцільність 
проведення ембріотопографічних досліджень з ме-
тою визначення органоспецифічних критичних 
періодів розвитку і з’ясування особливостей прос-
торових взаємовідношень органів та структур [1, 
2]. Поглиблене вивчення анатомо-функціональних 
особливостей прямої кишки (ПК) з погляду вико-
нання радикальних та реконструктивно-
відновлювальних етапів хірургічного втручання 
сприятиме поліпшенню функціональних результа-
тів та якості життя оперованих хворих [3]. Незва-
жаючи на велику кількість наукових публікацій і 
тривалу історію дослідження будови аноректаль-
ного сегмента [4, 5], вчені й досі не можуть дійти 
спільного висновку щодо його морфогенезу та ви-
никнення анатомічних варіантів. 
Визначаючи особливості органогенезу ПК, 
слід звернути увагу на морфометричні зміни у 
періоди її прискореного (5-й та 8-10 місяці) та 
сповільненого (6-7 місяці) розвитку [6]. При 
цьому потребує особливої уваги інтегроване ви-
вчення цих періодів за допомогою методу бага-
тофакторного регресійного аналізу з одночасним 
аналізом морфометричних параметрів ПК. 
Мета дослідження: провести багатофактор-
ний регресійний аналіз морфометричних параме-
трів прямої кишки у перинатальному періоді он-
тогенезу. 
Матеріал і методи. Дослідження проведе-
но на 53 препаратах трупів плодів (від 4 до 10 
місяців) та 9 новонароджених (зокрема, 5 ізо-
льованих органокомплексів) без зовнішніх ознак 
анатомічних відхилень або аномалій та без яв-
них макроскопічних відхилень від нормальної бу-
дови шлунково-кишкового тракту методами 
макромікропрепарування, рентгенографії, виго-
товлення топографоанатомічних зрізів у трьох 
взаємноперпендикулярних площинах та морфо-
метрії. За допомогою штангенциркуля вимірю-
вали шість можливих параметрів ПК: довжину і 
ширину її надампулярної частини, ампули та 
відхідникового каналу (рис. 1). Для визначення  
 
 
Рис. 1. Досліджувані параметри прямої 
кишки: 1 – довжина надампулярної час-
тини; 2 – ширина надампулярної части-
ни; 3 – довжина ампули; 4 – ширина ам-
пули; 5 – довжина відхідникового кана-
лу; 6 – ширина відхідникового каналу. 
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кореляційних взаємозв’язків виконували такі до-
даткові вимірювання: відстань між верхніми 
передніми клубовими остями (двоостьова лінія) 
та відстань між сідничими горбами. Статис-
тичну обробку даних, включаючи багатофакто-
рний регресійний аналіз, проводили за допомогою 
комп’ютерних програм “Statgrafics”, “Exсel 7.0” 
та “Statistica”. 
Результати дослідження. За допомогою 
багатофакторного регресійного аналізу з’ясо-
вані корелятивні взаємозв’язки між морфомет-
ричними параметрами всіх анатомічних частин 
ПК в різні часові проміжки перинатального пе-
ріоду онтогенезу. На рисунку 2 наведені помі-
сячні діаграми розвитку, де 5-й і 8-10-й місяці 
являють собою перший і другий періоди
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Рис. 2. Вираженість корелятивних зв’язків між тім’яно-п’ятковою довжиною, відстанню між верхніми пе-
редніми клубовими остями (двоостьова лінія), відстанню між сідничими горбами, довжиною та шириною 
анатомічних частин прямої кишки в пeринатальному періоді онтогенезу. Інтенсивність забарвлення відпов і-
дає ступеню вираженості вірогідних кореляцій (р<0,05) для різних значень коефіцієнта (F), наведених на ко ж-
ному рисунку зліва. 
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прискореного розвитку ПК, 6-й та 7-й місяці – 
періоди сповільненого розвитку. Інтенсивність 
забарвлення відповідає ступеню вираженості ві-
рогідних змін (р<0,05) для різних значень коефі-
цієнта F. 
Привертає увагу той факт, що діаграми інтег-
рованого багатофакторного регресійного аналізу 
всіх досліджуваних морфометричних параметрів 
(тім’яно-п’яткової довжини, відстані між верхніми 
передніми клубовими остями (двоостьова лінія), 
відстані між сідничими горбами, довжини та ши-
рини анатомічних частин ПК) в періоди прискоре-
ного розвитку (5-й і 8-10 місяці) мають пірамідаль-
ну форму з орієнтацією вершин униз, а в періоди 
сповільненого розвитку (6-7 місяці) вказані діагра-
ми згладжені і спрямовані вверх. 
Отже, за допомогою інтегрованого багато-
факторного регресійного аналізу між тім’яно-
п’ятковою довжиною, відстанню між верхніми 
передніми клубовими остями (двоостьова лінія), 
відстанню між сідничими горбами, довжиною та 
шириною анатомічних частин ПК установлено, 
що в періоди прискореного розвитку (5-й і 8-10 
місяці) пірамідальна форма діаграм з орієнтацією 
вершин униз є інтегративним відображенням 
прискорення розвитку ПК. Упродовж 6-го місяця 
згладжена форма діаграми, упродовж 7-го місяця 
пірамідальна форма діаграми з орієнтацією вер-
шини вверх багатофакторного регресійного ана-
лізу інтегративно відображають процес сповіль-
нення розвитку ПК. 
Висновки. Діаграми інтегрованого багато-
факторного регресійного аналізу морфометрич-
них параметрів прямої кишки в періоди приско-
реного розвитку (5-й і 8-10-й місяці) мають піра-
мідальну форму з орієнтацією вершин униз. 
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ИНТЕГРИРОВАННОЕ МОРФОМЕТРИЧЕС-
КОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ ПРЯМОЙ КИШКИ В 
ПЕРИНАЛЬНОМ ПЕРИОДЕ ОНТОГЕНЕЗА 
ЧЕЛОВЕКА 
Резюме. Исследована прямая кишка на 53 препа-
ратах трупов плодов (от 4 до 10 месяцев) та 9 но-
вонарожденных с помощью анатомических и ста-
тистических методов. Установлено, що в периоды 
ускоренного развития (5-й и 8-10 месяцы) диа-
граммы интегрированного многофакторного ре-
грессионного анализа морфометрических парамет-
ров прямой кишки имеют пирамидальную форму с 
ориентацией вершин вниз. 
Ключевые слова: прямая кишка, перинатальный 
период, морфометрия, многофакторный регресси-
онный анализ. 
INTEGRATED MORPHOMETRIC INVESTI-
GATION OF THE RECTUM IN THE PERINA-
TAL PERIOD OF HUMAN ONTOGENESIS 
Abstract. The rectum has been studied on 53 autop-
sied specimens of fetuses (aged from 4 to 10 
months) and 9 newborns by means of anatomical 
and statistical methods. It has been established that 
during the periods of an accelerated development 
(month 5, 8-10) the diagrams of an integrated multi-
centric regression analysis of the morphometric pa-
rameters of the rectum have a pyramidal form with 
an orientation of the apices downwords. 
Key word: rectum, perinatal period, morphometry, 
multicentric regression analysis. 
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